Masalas

Informacija un ieteikumi arstniecibas personam

Masalas ir akiita, loti kontagioza virusinfekcijas slimiba, kas spgj izraisit
uzliesmojumus un epidémijas. InficéSanas gadijjuma saslimSanas risks ir tuvu 100%
uznémigam (neimiinam) personam, tadeél pirms vakcinacijas ievieSanas masalas berniba
izslimoja gandriz katrs. Lai gan imunizacija ir ievérojami samazinajusi saslimstibu ar masalam,
tomér, neskatoties uz kopuma augsto imunizacijas aptveri, masalas joprojam izraisa
uzliesmojumus visa Eiropa iedzivotaju grupas ar zemu vakcinacijas aptveri.

Masalas var biit loti nopietna slimiba, jo ta var norisinaties ar smagam komplikacijam.
Globali masalas joprojam ir viens no visai izplatitiem naves c€loniem — katru gadu pasaulé no
masalu komplikacijam mirst aptuveni 107 500 cilveku, lielakoties bérni'. Katru gadu pasaulé
no masalu komplikacijam saslimst aptuveni 10,3 miljoni cilvéku. Sis skaitlis 2023. gada bija
par 20% lielaks neka 2022. gada, liecina Pasaules Veselibas organizacijas (PVO) un ASV
Slimibu kontroles un profilakses centru (CDC) apléses?.

Lielaka dala no Siem gadijumiem ir bérni, 1pasi tie, kuri nav vakcinéti vai ir dalgji
vakcinéti. PVO norada, ka 2023. gada aptuveni 83% bé&rnu sanéma pirmo masalu vakcinas
devu, bet tikai 74% — otro devu, kas ir zemaks neka nepiecieSamais 95% slieksnis, lai
nodro$inatu kolektivo imunitati un novérstu uzliesmojumus.

Masalas ir 1pasi bistamas griitniec€m, jo var izraisit augla bojaeju vai priekslaicigas
dzemdibas. Savukart jaundzimusie parasti ir aizsargati pret masalam no mates iegiito antivielu
d&l, ja mate ir imiina pret masalam. ST pasiva imunitate pamazam izzid zidaina dzives pirmaja
pusgada, tomér ta ir pietickama, lai saslimSanas gadijuma masalas noritétu vieglaka forma,
saku laika periodu un pasargatu no sarezgijumiem. P&c masalu parslimosanas izveidojusies
imunitate ir noturiga visas dzives garuma.

Izraisitajis
Masalu viruss pieder pie RNS virusu paramiksovirusu dzimtas, Morbillivirus gints.

Kliniskas pazimes

Gandriz visam infic€tajam personam attistas kliniskas pazimes. Prodroma periods sakas
vid&ji pec 10-12 dienu (var biit no 7-18 dienam) ilga inkubacijas perioda, un tam raksturigs
drudzis, konjunktivits, iesnas, klepus un bronhiolits. Enantéma uz vaigu glotadas, jeb t.s.
Koplika plankumi (péc Henry Koplik), novérojama jau 1-2 dienas pirms izsitumu paradiSanas,
bet var arT nebit. Masalu izsitumi jeb eksantéma paradas 2.—4. diena péc drudza sakuma un
izplatas virziena no galvas uz kermeni 3—4 dienu laika. P&c ceturtas dienas izsitumi parasti sak
balét tada pat seciba ka paradijusies un izziid ned€las laika, atstajot hiperpigmentaciju un adas
lobi8anos.

Komplikacijas

Komplikacijas visbiezak attistas, ja drudzis nepariet 1-2 dienu laika péc izsitumu
paradiSanas. Visbiezak sastopamas komplikacijas ir vidusauss iekaisums (8%), pneimonija
(6%), caureja (8%), encefalits (1 no 1 000 vai no 2 000 saslimSanas gadijumiem) un reti
subakiits sklerotiz&josais panencefalits (1 no 100 000 saslimSanas gadijumiem). Subakiits
sklerotiz&josais panencefalits ir letala degenerativa centralas nervu sistémas slimiba, kas

! https://www.cdc.gov/global-measles-vaccination/data-research/index.html?utm_source=chatgpt.com
2 https://www.who.int/news/item/14-11-2024-measles-cases-surge-worldwide--infecting-10.3-million-people-in-
2023?utm_source=chatgpt.com



paradas 7-10 gadus péc masalu parslimoSanas un norit ar intelekta trauc€jumiem un krampju
lekme&m. Biezak tas skar b&rnus, kuri parslimojusi masalas 1idz divu gadu vecumam.

Letalitate

Galvenie naves c€loni masalu gadijuma ir to izraisitas komplikacijas — bakterialas
infekcijas. Letalitate ir 1-3 no 1 000 saslimSanas gadijumiem. Ta ir augstaka to pacientu vidd,
kuri ir jaunaki par pieciem gadiem un personam ar imiindeficitu. Pneimonija ir naves c€lonis 6
no 10 ar masalam saistitajos naves gadijumos.

Izplatiba

Pirms vakcinacijas uzsaksanas masalas bija plasi izplatitas visa Eiropa un citur pasaulé.
Vairums cilvéku ar tam infic€jas un tas parslimoja berniba. Regulari masalu uzliesmojumi
notika ar 2-5 gadu intervalu. Vakcinacijas dé] masalas vairs nav endémiska slimiba lielakaja
dala Eiropas valstu, tacu uzliesmojumi saistitie ar ievestiem gadijumiem joprojam notiek
valstis, kur atseviSku grupu iedzivotdjiem ir zema imunizacijas aptvere. Sakara ar to, ka
vakcinacija ir loti efektiva un cilveki ir vienigais masalu virusa rezervuars, teorétiski masalas
varétu tikt izskaustas.

Latvija vakcinacija pret masalam ar monovakcinu tika uzsakta 1968. gada (12 ménesu
vecuma) ar vienu devu un rezultata noverots straujs saslimstibas samazinajums. 1987. gada
tika ieviesta vakcinas otra deva (7 gadu vecuma).

Kops 1992. gada, kad tika registréts ievérojams masalu uzliesmojums (248 masalu
gadijumi), saslimstiba ar masalam Latvija, uzturot augstus vakcinacijas raditajus, bija
samazinajusies Iidz atseviskiem sporadiskiem gadijumiem: 2008. gada — tris, 2011. gada —
viens un 2012. gada — trTs gadijumi, savukart 2007., 2009., 2010. un 2013. gada masalu
gadijumi Latvija netika registréti. Lidz ar to 2013. gada Pasaules Veselibas organizacijas
masalu eliminacijas verifikacijas komisija ieskaitfja Latviju to Eiropas regiona valstu grupai,
kura tika panakta masalu virusa transmisijas partrauksana jeb infekcijas eliminacija.

Analizgjot turpmaku epidemiologisko situaciju var secinat, ka ta bijusi labvéliga, kaut
gan 2014. gada un 2018. gada Latvija tika registréti relativi nelieli masalu uzliesmojumi 2014.
gada 36 saslimSanas gadijumu (no tiem 5 bérni) un 2018. gada 25 saslimSanas gadijumi (no
tiem 7 bérni). 2019. gada registréti tris saslim$anas gadijumi, bet 2023. gada registréts viens
ievests masalu saslimSanas gadijums. 2024. gada registréts ievests saslimsanas gadijums.

Masalu gadijumu skaits 2004.—2024. gada Latvija.
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Masalu gadijumu skaits pa vecuma grupam 2004.—2024. gada Latvija.
Vecuma grupa
>1 1-6 7-14 15-17 18-29 | 30-39 | 40-49 | 50-59 60+

Gads Kopa

2004
2005 2
2006 3 2 2
2007
2008 2 1
2009
2010
2011 1
2012 1 1 1
2013
2014 5 9 10 6 4 2
2015
2016
2017
2018 5 2 7 7 2 2
2019 2 1
2020
2021
2022
2023 1
2024 0

2023. gada pasaulé tika zinots par aptuveni 10,3 miljoniem masalu gadijumu, kas ir par
20% vairak neka 2022. gada. Bérni, 1pasi tie, kuri nav vakcinéti, veido lielako dalu no Siem
gadijumiem. Vakcinacijas parklajums ir nepietiekams, jo vairak neka 22 miljoni bérnu 2023.
gada palika nevakcinéti, kas palielina infekcijas risku sabiedriba’.

2024. gada Eiropas regiona tika zinots par 127 350 masalu gadijumiem, kas ir
dubultojies salidzinajuma ar 2023. gadu un ir augstakais raditajs kops 1997. gada. Bérni lidz 5
gadu vecumam veidoja vairak neka 40% no Siem gadijumiem, un vairak neka puse no
inficétajiem bérniem tika hospitalizeti. Sis pieaugums galvenokart ir saistits ar vakcinacijas
aptveres samazinasanos, kas ir kritiskakais faktors infekcijas izplatiba®.
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InficeSanas celi

Slimibu ierosina masalu viruss. Tas atrodas slimnieka asinis, elpoSanas organu sekrétos,
siekalas un asaras. Cilveks ir vienigais masalu infekcijas avots. Masalu viruss izplatas no
personas uz personu aerogéna cela ar sikiem pilieniem, infic€tajai personai runajot, klepojot
vai Skaudot. Virusus saturosi pilieni var palikt iekStelpu gaisa lidz divam stundam, ka arf tikpat
ilgi viruss izdzivo uz virsmam.

Masalu viruss iekliist organisma caur elpoSanas celu epitéliju, un 2—3 dienas péc
infic€Sanas notiek primara virémija ar replikaciju virusa iekluves vieta un retikuloendotelialaja
sistéma. Intensiva sekundara virémija notiek 5.—7. diena un turpinas 4-7 dienas ar replikaciju
adas, konjunktivas, elpoSanas celu un iek$gjo organu audos.

Inficétas personas ir uzskatamas par kontagiozam 4 dienas pirms un 4 dienas péc
izsitumu paradiSanas. Masalu pacients ir maksimali infekciozs prodroma perioda, kas ilgst 2—
4 dienas un kam raksturigs intensivs klepus.

Masalas ir loti infekciozas. Petijumi apstiprina, ka 90% no neimiinam personam
saslimst, ja bijusas kontakta ar masalu slimnieku. Pieradits ari, ka vid&ji populacija vienam



masalu saslimSanas gadijjumam seko 12—-18 sekundari infekcijas gadijumi uznémigo personu
vidi.

Visvairak infic€Sanas riskam ir paklauti bérni (Iidz 12 méneSiem), kuri ir par jaunu
vakcinacijai pret masalam, un citas personas, kuras nav sanémusas vakcinaciju pret masalam.

Masalu gadijuma definicija nosaka Eiropas Komisija®.
MASALAS (masalu viruss)
Kliniskie kriteriji Laboratoriskie kritériji
Jebkura persona, kam ir drudzis, Vismaz viens no $adiem Cetriem testiem:
— masalu virusa izoléSana no kliniska

UN parauga,

— makulopapulari izsitumi, — masalu virusa nukleinskabes noteikSana
kliniska parauga,

UN vismaz viens no Sadiem trim | — akatai infekcijai raksturiga masalu virusa
simptomiem: specifisko antivielu veidoSanas seruma vai

— klepus, siekalas,

— iesnas, — masalu virusa antigéna noteikSana ar DFA
— konjunktivits. metodi  klniska  parauga, izmantojot
masalam specifiskas monoklonalas
antivielas.

Laboratorisko testu rezultati jainterpreté
saskana ar vakcinacijas statusu. Nesenas
vakcinacijas gadifjuma japéta, vai nav
savvalas virusa.

Diagnostika

Ikviens pacients, kuram ir akiita erittma un drudzis — 1paSi pec klepus, iesnam,
konjunktivita un fotofobijas, ir uzskatams par aizdomigu gadijumu uz masalam. DaZzreiz
masalas ir griti atSkiramas no citam infekcijam, kas norit ar drudzi un izsitumiem. Masalinas,
parvovirusu B19 infekcija, cilvéka 6. tipa herpes virusa infekcija un Denges drudza gadijumus
var viegli sajaukt ar masalam, tadel butisks ir laboratorisks apstiprinajums. Visi aizdomigie
gadijumi ir jaapstiprina laboratoriski. Masalu un masalinu laboratoriskai diagnostikai izmanto
virusa izolé$anu, nukleinskabes noteikSanu, serologisko izmeklésanu specifisko antivielu vai
antigéna noteiksanai.
Iztriepe no rikles gala un | Parauga nemsSanai izmanto 2 sterilus tamponus uz
deguna ejam plastikata zondes un Skidro transporta barotni (VIM
vai UTM) vai PBS 2-3ml). Paraugu nem no deguna
(abam nasim), ka arT no rikles mutes dalas. Nemot
iztriepi ar vienu tamponu no rikles gala mugurgjas
sienas, ar rotgjosam zondes kustibam, jacensas péc
iespejas vairak savakt epitelija Siinas. Ar otru tamponu
nem iztriepes no abam deguna ejam (pirms iztriepes
panemsSanas, degunu iztira no glotam un citiem
izdalijumiem). Abus tamponus ievieto viena trauka ar
transporta barotni, nolauzot zondes galu. Parauga
trauku marke, noradot pacienta vardu, uzvardu un
parauga panemsanas laiku. Paraugs janogada

3 https://eur-lex.europa.eu/legal-content/LV/TXT/HTML/?uri=0J %3 AL%3A2018%3A170%3AFULL
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laboratorija 24 stundu laika, lidz tam to glaba +2°C —
+8°C.

Siekalas Siekalu parauga panemsanai izmanto 1 sterilu tamponu
uz plastikata zondes un Skidro transporta barotni
(VIM, UTM) vai 2-3ml PBS. Ar tamponu aptuveni
vienu miniiti rivé smaganas ta, lai tas labi sasiicas ar
sickalam. Parauga trauku marke, noradot pacienta
vardu, uzvardu un parauga nemsanas laiku. Paraugs
janogada laboratorija 24 stundu laika, 1idz tam to glaba

+2°C — +8°C.
Nazofaringeala un | Parauga nemsSanai izmanto 2 sterilus tamponus uz
orofarengiala iztriepe plastikata zondes un Skidro transporta barotni (VTM,

UTM) vai 2-3ml PBS. Nazofaringealo iztriepi nem ar
lokano zondi, orofarengialo iztriepi nem ar plastikata
zondi. Ar rot€josam zondes kustibam jacensas péc
iespéjas vairak savakt epitélija Stinas. Abus tamponus
ievieto viena trauka ar transporta barotni, nolauzot
zondes galu. Parauga trauku mark€, noradot pacienta
vardu, uzvardu un parauga panemsanas laiku. Paraugs
janogada laboratorija 24 stundu laika, lidz tam to glaba
+2°C — +8°C.

Urins Urina pirmo rita porciju (aptuveni 10-50ml) savac
sterila trauka. Parauga trauku marke, noradot pacienta
vardu, uzvardu un urina panemsanas laiku. Paraugs
janogada laboratorija 24 stundu laika, 11dz tam to glaba
+2°C — +8°C.

Cerebrospinalais Skidrums | Cerebrospinalo Skidrumu nem sterila stobrina ar
skrivéjamu vacingu. Parauga daudzums pieaugusajiem
ir aptuveni 0,5-2,0ml, bérniem — 0,5-1,0ml. Parauga
trauku marke, noradot pacienta vardu, uzvardu un
parauga nemsanas laiku. Paraugs janogada laboratorija
24 stundu laika, lidz tam to glaba +2°C — +8°C.

SIA ,Rigas Austrumu kliniska universitates slimnica” stacionara ‘“Latvijas
Infektologijas centrs” Nacionalas references laboratorijas timekla vietng ir pieejama detalizéta
informacija par paraugu panemSanu masalu, masalinu un epidémiska parotita virusu PKR
diagnostikai un virusu izolacijai: https://aslimnica.lv/laboratorijas/nacionala-mikrobiologijas-
references-laboratorija-latvijas-infektologijas-centra/laboratorija-lic-algoritmi/

ArstéSana

Nav specialas antiviralas terapijas pret masalam, un vairuma gadijumu pacienti
1zveselojas, lietojot simptomatisku arstéSanu, t.sk. Skidrumu un pretdrudza Iidzeklus. Ja drudzis
ilgst ilgak par divam dienam péc izsitumu paradiSanas, tas var liecinat par sareZgfjumiem un
paaugstinatu komplikaciju risku. Nereti pievienojas bakterialas infekcijas , kuras jaarsté ar
antibiotikam, tacu profilakses noltika tas nav ieteicamas.

IpaSa uzmaniba japievers stacionétajiem pacientiem, lai nepielautu masalu izplatisanos
arstniecibas iestadé darbinieku, pacientu un apmeklétaju vidi. Lai ierobezotu masalu virusa
transmisiju stacionara, Cetras dienas péc masalu izsitumu rasanas ir javeic tadi piesardzibas
pasakumi, kadi tiek lietoti jebkuras citas aerogenas infekcijas gadijuma (skatit talak sadalu
“Masalu uzliesmojuma kontroles pasakumi’).
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ZinoSana par masalu gadijumiem, kontaktpersonu apzina$ana un novéroSana

Par visiem aizdomigiem masalu gadijumiem jazino Slimibu profilakses un kontroles
centram (SPKC), negaidot laboratoriskas izmekl€Sanas rezultatus. Savlaiciga gadijumu
zinoSana dod iesp€ju atrak un efektivak istenot potenciala uzliesmojuma kontroles pasakumus.
Atbilstosi Ministru kabineta 1999. gada 5. janvara noteikumiem Nr.7 ,Infekcijas slimibu
registracijas kartiba” ikviens gadijums, kuram pat uz aizdomu pamata noteikta diagnoze
,masalas” vai ,masalinas”, paklauts zinosanai SPKC attiecigas regionalas nodalas
epidemiologam darbadienas laika no konstatéSanas briza telefoniski
(https://www.spkc.gov.lv/lv/infekcijas-slimibu-registracija), lai laikus uzsaktu
epidemiologisko izmekléSanu un organizétu pretepidémijas pasakumus, ka ari iesniedzot
steidzamo pazinojumu E-veselibas portala (https://eveseliba.gov.lv/) vai rakstiski aizpildot
veidlapu un to nosiitot uz dezurants.riga@spkc.gov.lv.  (informacija pieejama:
https://www.spkc.gov.lv/lv/ieteikumi-un-veidlapas-zinosanai-par-infekcijas-slimibu-
gadijumiem).

Profilakse

Vakcinacija

Vakcinacija ir vienigais efektivais profilakses pasakums, lai novérstu saslimSanu ar
masalam. Dziva novajinata vakcina rada imtino atbildi pret masalam, kas ir lidziga dabiski
iegiitai imunitatei. Masalu vakcinas efektivitate ir ne zemaka, ka 93% (viena pote) un vismaz
97%, ja persona sanémusi divas potes. Lidz ar to otras devas ievadiSanas mérkis ir izveidot
imunitati personam, kuram neizstradajas imunitate péc pirmas potes. Lai sasniegtu kolektivo
(populacijas) imunitati un [idz ar to partrauktu viet€jo virusa transmisiju, ir nepieciesamas divas
masalu vakcinas devas.

Biezakais primaras vakcinacijas neveiksmes iemesls ir pasivas imunitates saglabasanas
no mates antivielam. Tadel vecums, kad veikt pirmo imunizaciju ar masalu vakcinu, ir jaizverte
(jasabalans€), nemot véra serokonversiju un infekcijas risku. Tiesi tas ir galvenais iemesls,
kade]l masalu endémiskajas valstis, pirmo masalu saturoSu vakcinu bérni sanem jau devinu
meénesSu vecuma, papildinot ar papildu devu otraja dzives gada.
epidémisko parotitu (MPR). Ir pieradits, ka pec kombinétas vakcinas imunitates [imenis ir tads
pats, ka lietojot monovakcinu. Sakara ar to, ka maksimalai aizsardzibai ir nepiecieSamas divas
vakcinas devas, Latvija un citur pasaulé bérnu vakcinacijas kalendaros paredzetas divas potes.
Latvija pirmo poti bérns sanem 12—15 méneSu vecuma, un revakcinacija tiek veikta septinu
gadu vecuma.

Vakcina ir droSa un efektiva, tai ir loti maz blakusparadibu. Ir zinots par vieglam
reakcijam, pieméram, drudzi, apsartumu vai pietikumu injekcijas vieta. DaZiem vakcinas
sanéméjiem izveidojas masalam lidzigi izsitumi, kuri izziid 1 lidz 3 dienu laika. Tam
vakcin€tajam personam, kuras ir iminas pret vienu vai vairakiem antigéniem, kas ir
kombingtas vakcinas sastava, vai kuram no ieprieks$gjas vakcinacijas vai parslimoSanas ir
legiitd imunitate, nepastav paaugstinats blakusparadibu risks.

Vakcinacija pret masalam ir kontrindicéta griitnieceém, smaga imiindeficita gadijuma,
meérenas vai smagas akiitas slimibas gadijuma, ka ari, ja anamn&zg€ it trombocitopénija vai
trombocitop€niska purpura.

SPKC timekla vietné ir pieejama informacija par masalam iedzivotajiem:
https://www.spkc.gov.lv/lv/tavai-veselibai/infekcijas-slimibas/apraksti/masalas.

Peécekspozicijas vakcinacija
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Pécekspozicijas profilakses noluika vakcinacija ir javeic 72 stundu laika péc saskares ar
slimnieku, jo inkubacijas periods vakcinas virusam ir 1saks neka dabiski iegiitam virusam. Ja
noraditais laiks ir nokavéts, pécekspozicijas vakcinacija joprojam ir ieteicama, lai nodrosSinatu
aizsardzibu péc citiem iesp&jamiem kontakta gadijumiem, ja infekcija turpinas izplatities
masalu skartaja iestade.

Masalu eliminacija un izskauSana

PVO ir noteikusi mérki elimingt (izskaust) masalas un masalinas, t.sk. iedzimtas
masalinas PVO Eiropas Regiona valstis un ieglit no masalam un masalinam briva regiona
statusu. To, ka masalu un masalinu izskauSanu ir iesp&jams sasniegt un uzturét $o sasniegumu,
pierada PVO Amerikas Regiona pieredze, kur jau sasniegts masalu un masalinu eliminacijas
mérkis. Masalu eliminacijas stratégija balstas uz $adiem priek$nosacijumiem:

» cilveks ir vienigais masalu virusa parné€satajs (masalu virusu neparnésa dzivnieki, nav
arT masalu virusa rezervuaru apkartgja vide);

* ir pieejama preciza masalu diagnostika;

» vakcina pret masalam ir efektiva un drosa;

« ir pieradita masalu virusa izplatibas partrauksana lielas geografiskas teritorijas;

» globala masalu izskauSana var notikt, ja tiek partraukts p&dgjais masalu virusa
izplatiSanas k&des posms katra valsti.

Pretepidemijas (masalu kontroles) pasakumi

Izolésana

Lai minimiz&tu virusa transmisiju, visi pacienti ar aizdomam par masalam (aizdomigi
masalu gadijumi) ir nekav@joties jaizol€, I1dz masalas vai masalinas laboratoriski tiek noliegtas
vai péc izsitumu paradiSanas pagajusas cetras dienas. Ja kliniskais stavoklis pielauj, slimnieks
biitu jaizoleé majas apstaklos, lai noverstu arstniecibas iestazu darbinieku un citu pacientu
inficéSanos un masalu uzliesmojumus stacionaros.

Kontaktpersonu apzinasana

Ir jaidentifice un janoveéro personas, kuras bijusas kontakta ar saslimuso 4 dienas pirms
un 4 dienas péc izsitumu paradiSanas (skatit Ministru kabineta 2006. gada 19. septembra
noteikumus Nr.774 ,Kontaktpersonu noteikSanas, primaras mediciniskas parbaudes,
laboratoriskas parbaudes un mediciniskas noveroSanas kartiba” -
http://likumi.lv/doc.php?id=144279). Mediciniskas novéroSanas laiks 17 dienas (21 diena, ja
tika ievadits imunglobulins).

Uznemigo kontaktpersonu noteikSana.

Jaizverte kontaktpersonu uznémiba pret masalam — vakcinacijas statuss un veselibas
stavoklis, tai skaita griitniecibas statuss un riska faktori saslimSanas gadijuma smagai slimibas
noriset.

Neuznemigas (imiinas) kontaktpersonas:

a. personas, kuram saslim$ana ar masalam anamnézg ir bijusi laboratoriski apstiprinata;

b. personas, kuram ir dokumentars apliecinajums par vakcinaciju pret masalam un kuras
sanémusas vecumam atbilstoSu vakcinas devu skaitu saskana ar vakcinacijas kalendaru;

c. personas, kuram imunitate pieradita laboratoriski (serologiski);

d. personas, kuras dzimusSas pirms 1958. gada (nemot véra p&d¢jos gados registréto
masalu slimnieku vecumu, ka arT imunizacijas pret masalam uzsakSanu Latvija (1968. gads),
var pienemt, ka Sis personas masalas ir parslimojusas un var tikt uzskatitas par imtinam).

Augsta riska kontaktpersonas

Kontaktpersonas, kuram masalas bieZi norit smagi vai attistitas komplikacijas un Iidz
ar to ir nepiecieSama Ipasa uzraudziba:

* bérni jaunaki par 5 gadiem;



* pieaugusie virs 20 gadiem;

* griitnieces;

* personas ar imiindeficitu, piem., leikémija, HIV/AIDS.

Uznémigu (neimiinu) kontaktpersonu vakcinacija

Kontaktpersonu vakcinacijas meérkis uzliesmojuma laika ir virusa transmisijas
partrauksana, paaugstinot iedzivotaju imunitati, Iidz ar to samazinot uzliesmojumu apjomu un
ilgumu. Ministru kabineta 2012. gada 6. novembra noteikumi Nr. 752 ,,Noteikumi par masalu
un masalinu pretepidémijas pasakumiem” (http:/likumi.lv/doc.php?id=252619) (turpmak —
MK noteikumi) nosaka gimenes arsta vai arstniecibas iestades vaditaja pienakumu, organizét:
a) kontaktpersonu vakcinaciju pret masalam pacienta vai arstniecibas iestades darbinieka
saslimSanas gadijuma; b) iedzivotaju vakcinaciju minéto infekciju uzliesmojuma vai
epidémijas gadijuma. Kontaktpersonu vakcinacija, kas paredz&ta MK noteikumos, tiek
apmaksata no valsts budZeta lidzekliem. Tai var lietot kombin€to vakcinu pret masalam,
masalinam un epidémisko parotitu. Atbilstosa vecuma uznemigas kontaktpersonas, kuram nav
kontrindikaciju vakcinacijai, ir javakcing, cik vien atri iesp&jams (vélams 72 stundu laika pec
saskares ar slimnieku). Pat ja persona ir inficgjusies, vakcinacija pirmo divu dienu laika pec
ekspozicijas var atvieglot klinisko gaitu vai pat noverst simptomus.

Kontaktpersonu vakcinacija ieteicama art vélak, jo infekcijas skartaja kolekttva
(iestad€) masalas var izplatities pietickami ilgu laiku un uzturét vélaku infic€Sanas risku
uzné€migam personam, kuras nebija kontakta ar pirmo slimnieku (indeksa gadijumu), bet var
nonakt kontakta velak ar nakamajiem saslimSanas gadijjumiem.

Epidemiologiskas kontroles pasakumi arstniecibas iestadeés

Sakara ar to, ka ar masalam bieZzi infic€jas arstniecibas iestazu darbinieki un
arstniecibas iestazu citi pacienti, lai noverstu ar veselibas apriipi saistitus masalu
uzliesmojumus, arstniecibas iestadés javeic Ministru kabineta 2016. gada 16. februara
noteikumu Nr. 104 , Noteikumi par higi€niska un pretepidémiska rezima pamatprasibam
arstniecibas iestade” (https://likumi.lv/ta/id/280360- noteikumi-par-higieniska-un-
pretepidemiska-rezima-pamatprasibam-arstniecibas-iestade) noteiktie pasakumi, t. sk.
izolacijas reZima pasakumi, ka ar citi arstniecibas iestades higiéniska un pretepidémiska
reZima plana noteiktie pasakumi.

Ja ir aizdomas vai ir apstiprinats masalu saslimSanas gadijums pacientu vai arstniecibas
iestades darbinieku vida, nekav€joties javeic §adi pasakumi:

Izolacija. Slimnieks jaizole, lidz masalas tiek noliegtas laboratoriski vai arl
(apstiprinatos gadijumos) péc izsitumu paradiSanas pagajusas Cetras dienas.

Ja iesp&jams, pacientam nekavé€joties jasak valkat medicinisko masku, un péc iesp€jas
atrak vins jaievieto izolacijas telpa ar negativu gaisa spiedienu. Sada telpa pacientam jaatrodas
vismaz lidz ceturtajai dienai péc izsitumu paradiSanas. Ja $ada telpa nav pieejama, pacients
jaievieto atsevis$ka palata ar aizveértam durvim, un pacientam javalka maska.

Janem veéra, ka vairums masalu pacientu var arstéties majas, ja veselibas stavoklis to
pielauj un nepievienojas komplikacijas. Tas samazina infekcijas izplatiSanas risku arstniecibas
iestades.

Gimenes arstu prakses biitu vélams, lai pacienti ar siidzibam par kermena temperatiiras
paaugstinasanos un izsitumiem tiktu konsultéti attalinati vai majas vizite.

Ja pacients ar min€tajiem simptomiem nonacis arstniecibas iestad€, kad uzgaidamaja
telpa ir daudz citu pacientu, vins jaizolg, ievedot cita telpa ar aizvértam durvim, un jalidz valkat
masku.

P&c masalu slimnieka atraSanas telpa vismaz divas stundas to nedrikst apmeklét pret
masalam uznémigas personas un nepieciesama telpu védinasana.



http://likumi.lv/doc.php?id=252619

Pacienta apriupe. JanodroSina, ka telpa, kur atrodas masalu slimnieks vai pacients ar
aizdomam par masalam, drikst ieiet tikai pret masalam neuzp€migie (imini) arstniecibas
iestades darbinieki (skatit sadalu “Uznémigo kontaktpersonu noteikSana”).

Neatkarigi no imunitates statusa visiem darbiniekiem, kas apmekle telpu, kura atrodas
masalu slimnieks, jaizmanto atbilstoSs respirators.

Pret masalam uznémigus darbiniekus, kuri bija kontakta ar masalu slimnieku, nedrikst
iesaistit pacientu apriip€ no 5. Iidz 21. dienai p&c pédéja kontakta, neraugoties uz veikto
pecekspozicijas vakcinaciju.

Tie uznémigie pacienti, kuriem péc kontakta 72 stundu laika nav veikta vakcinacija vai,
kuri 6 dienu laika nav san€musi imunglobulinu, ir jaizol€ un/vai jaizraksta no slimnicas péc
iespgjas atrak, noradot mediciniskaja dokumentacija par kontaktu ar masalu slimnieku.

Informacija aktualizéta 2025. gada 7. maija.



